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Abstrak
Metode balur adalah metode yang berfungsi untuk mengeluarkan racun dari tubuh melalui kulit.
Dalam metode pembaluran terdapat empat tahapan yaitu tahap pemberian obat acetosal (AC), benzoquinon
(Bq), HUM (Urea), dan kopi. Dalam penelitian ini dilakukan identifikasi gugus fungsi yang terkandung pada
obat dan limbah balur yang diduga sebagai zat yang berperan pada penyakit miom. 
FT-IR digunakan untuk mengidentifikasi gugus fungsi dan senyawa yang terkandung dalam obat dan
limbah balur.  Dari  hasil  k  arakterisasi  menggunakan FT-IR diperoleh hasil  sejumlah gugus fungsi  yang
terdapat pada obat dan limbah balur. Dan tidak ditemukan perbedaan gugus fungsi pada obat dan limbah
balur  pada  penderita  miom,  sehingga  belum  dapat  ditentukan  gugus  fungsi  yang  berperan  dalam
penyembuhan miom. Namun hasil FT-IR untuk penderita miom menunjukkan terjadinya pergeseran bilangan
gelombang yang belum dapat dianalisa.
Kata kunci : Balur, obat dan limbah balur, FT-IR
Abstract
Rubbing method is a method used to remove toxin in the human body through skin. There are four
steps of  rubbing methods, they are giving acetosal (AC) medicine, benzoquinon (Bq), HUM (Urea), and
coffee. The purpose of this research is to identify the functional group of medicine and waste rubbing‘s,
which indicating substance of myoma
FT-IR method is used to identify functional group and compound  in medicine and waste rubbing.
By using FT-IR, the result showed the amount functional group of the medicine and waste rubbing. On the
other hand, there were no differences functional group in medicine and waste rubbing for myoma’s patient.
In spite of FT-IR’s result for myoma’s patient showed the wavenumber.  But it can’t be explined, now further
analysis is needed to understand this phenomena.
Keyword: Rubbing, medicine and waste of rubbing, FT-IR Method, 
I. PENDAHULUAN
II. Metode  pembaluran  adalah  metode
yang  berfungsi  untuk  mengeluarkan  racun
dari  tubuh  melalui  kulit.  Dalam  metode
pembaluran  terdapat  empat  tahapan  yaitu
tahap  pemberian  obat  acetosal  (AC),
benzoquinon  (Bq),  HUM  (Urea),  dan  kopi.
Acetosal  mengandung  gugus  fungsi  asam
karboksilat  dengan  rumus  molekul  C9H8O4
yang  digunakan  sebagai  senyawa  analgesik
(penahan  rasa  sakit)  (Syarif.  2007).
Benzoquinon  adalah  senyawa  kimia  dengan
rumus  C6H4O2,  yang  dalam  keadaan  murni
membentuk  kristal  berwarna  kuning  cerah
dengan  karakteristik  bau  yang  kurang  enak
menyerupai  klorin  atau  pemutih  (Miano.
1996). HUM (Urea) adalah senyawa organik
yang  tersusun  dari  unsur  karbon,  hidrogen,
oksigen, dan nitrogen dengan rumus CON2H4
atau  (NH2)2CO  (Brigen.  2000).  Kopi
didominasi  oleh  senyawa  alkaloid  xantina
berbentuk kristal yang memiliki sensasi rasa
pahit  dengan  rumus  kimia  C8H10N4O2
(Moughan. 2003)
III.  Metode pembaluran biasanya
digunakan untuk pengobatan penderita miom
atau mioma. Miom adalah salah satu penyakit
sejenis  tumor  jinak  yang  ada  pada  dinding
rahim  wanita  yang  tumbuh  ketika  wanita
masih  dalam  masa  produktif.  Miom  tidak
hanya tumbuh satu buah, miom dapat tumbuh
banyak ditiap dinding rahim hingga ke selaput
dinding  rahim  wanita.  Miom  rata-rata
berukuran seperti kacang polong dan anggur
(Kurniasari.  2010).  Setiap  obat  yang
digunakan dalam tahap pembaluran memiliki
kandungan  senyawa  yang  berbeda.  Dengan
menggunakan alat FT-IR (Fourier Transform
Infra Red) akan diketahui senyawa penyusun
obat  balur  serta  gugus  fungsi  mana  yang
banyak terikat pada tubuh.
IV. FT-IR merupakan salah satu instrumen
yang  menggunakan  prinsip  spektroskopi.
Spektroskopi adalah spektroskopi inframerah
yang dilengkapi  dengan transformasi  fourier
untuk deteksi dan analisis hasil spektrumnya
(Anam.  2007).  Spektroskopi  inframerah
berguna  untuk  identifikasi  senyawa  organik
karena  spektrumnya  yang  sangat  kompleks
yang  terdiri  dari  banyak  puncak-puncak
(Chusnul.  2011).  Selain  itu,  masing-masing
kelompok  fungsional  menyerap  sinar
inframerah  pada  frekuensi  yang  unik.
Berdasarkan  penelitian  sebelumnya  telah
dilakukan untuk mengetahui jenis-jenis gugus
fungsi yang dapat mengindikasikan komposisi
umum  dari  obat  dan  limbah  balur  (Diena.
2009).  Dalam  penelitian  ini  obat  balur  dan
limbah  balur  diamati  dengan  menggunakan
FT-IR,  dengan  tujuan  untuk  mengetahui
perbedaan gugus fungsi yang terdapat dalam
obat  balur  dan  dan  limbah  balur  pada
penderita miom. 
V. Tujuan  dari  peneltian  ini
adalah  mengamati  gugus  fungsi  yang
terkandung  dalam  obat  dan  limbah  balur
dengan menggunakan FT-IR dan mengamati
perbedaan hasil FT-IR obat dan limbah balur.
VI. Rumusan  masalah  dari
penelitian  ini  adalah  mengidentifikasi  gugs
fungsi  obat  dan  limbah balur  dengan FT-IR
dan  bagaimana  perbedaan  hasil  FT-IR  obat
dan limbah balur.
VII. METODE PENELITIAN
VIII. Spektroskopi  FT-IR  (Fourier
Trasform Infra Red) merupakan spektroskopi
inframerah  yang  dilengkapi  dengan
transformasi  Fourier  untuk  deteksi  dan
analisis  hasil  spektrumnya.  Inti  spektroskopi
FT-IR adalah interferometer Michelson yaitu
alat  untuk  menganalisis  frekuensi  dalam
sinyal gabungan.
IX. Spektrum  inframerah  tersebut
dihasilkan  dari  pentrasmisian  cahaya  yang
melewati  sampel,  pengukuran  intensitas
cahaya  dengan  detektor  dan  dibandingkan
dengan intensitas tanpa sampel sebagai fungsi
panjang  gelombang.  Spektrum  inframerah
yang  diperoleh  kemudian  diplot  sebagai
intensitas  fungsi  energi,  panjang  gelombang
(µm)  atau  bilangan  gelombang  (cm-1)
(Marcott (1986) ,Anam (2007)).
X. Skema alat spektroskopi FTIR
secara sederhana ditujukan pada gambar 2.1
XI.
XII. Gambar  2.1 Skema  alat
spektroskopi  FT-IR.  (1)  Sumber
inframerah.  (2)  Pembagi  berkas
(beam spliter). (3) Kaca pemantul.
(4) Sensor inframerah. (5) Sampel.
(6) Display (Anam dkk. 2007)
XIII. HASIL DAN PEMBAHASAN
XIV. Identifikasi  gugus  fungsi
pada obat dan limbah balur
XV. Obat  dan  limbah  acetosal
(AC)
XVI. Hasil  analisa  spektroskopi
inframerah  menunjukkan  bahwa  pada  obat
acetosal  dan  limbah  acetosal  mengandung
serapan  gugus  fungsi  O-H,  gugus  karbonil
C=O, vibrasi gugus C=C, dan ikatan C-O
XVII.
XVIII. . Tabel  4.1  Data  puncak  serapan













































































































































LXXIX. *Sumber : Pavia dkk. 2001 
LXXX.
LXXXI.
LXXXII. Tabel  4.2  Data  puncak  serapan



















































































































































CXLIV. Tabel  4.3  Data  puncak  serapan


































































































































































CCVII.Tabel  4.4  Data  puncak  serapan














































































































































































































































































CCLXXXV. Dari  tabel  4.1  dan  4.2
menunjukkan  adanya  perbedaan  hasil  analisis
spektroskopi  inframerah.  Perbedaan  hasil
spektrum  obat  dan  limbah  acetosal  dapat
dibandingkan  bahwa  gugus  O-H  yang  terdapat
pada  obat  dan  limbah  acetosal  pada  penderita
miom menunjukkan serapan yang sangat panjang
dan sangat lebar dan ciri-ciri tersebut merupakan
cirri-ciri dari O-H asam karboksilat. Bergesernya
bilangan gelombang (ke kiri) gugus karbonil C=O
pada obat acetosal karena atom O terikat langsung
pada cincin dan terjadi  resonansi antara atom O
yang  berikatan  langsung  dengan  cincin  seperti
yang  diilustrasikan  pada  gambar  4.2,  sehingga
menyebabkan bilangan gelombang melebihi  dari
1750  –  1735  cm-1 dan  frekuensi  bergeser  lebih









CCXCIII. Obat  dan  imbah
benzoquinon (Bq)
CCXCIV. Hasil  analisa
spektroskopi  inframerah  dalam  obat
benzoquinon  menunjukkan  adanya  vibrasi
O-H, gugus C=O dan vibrasi siklik C=C. 
CCXCV. Tabel  4.5  Data  puncak  serapan



























































































































CCCXLVI. *Sumber  :  Pavia  dkk.
2001
CCCXLVII.
CCCXLVIII. Tabel  4.6  Data  puncak



























































































































CDII. Tabel  4.7  Data  puncak  serapan

































































































































































































































CDLXXV. Tabel  4.8  Data  puncak  serapan



































































































































































































































DXLVII. Dari  tabel  4.5  dan  4.6
menunjukkan  adanya  perbedaan  hasil  analisa
spektroskopi  inframerah  pada  obat  dan  limbah
bnzoquinon.  Hasil  FT-IR  pada  pada  limbah
benzoquinon  terdapat  gugus  O-H pada  bilangan
gelombang  2536,22  menunjukkan  serapan  O-H
asam  karboksilat  karena  memiliki  pita  serapan
yang panjang dan sangat lebar. 
DXLVIII. Bergesernya  bilangan
gelombang  (ke  kanan)  vibrasi  gugus  karbonil
C=O pada limbah benzoquinon disebabkan karena
gugus  C=O  terkonjugasi  oleh  C=C  sehingga
bilangan  gelombangnya  bergeser  ke  yang  lebih
rendah (Pavia dkk. 2001)
DXLIX.
DL. Obat  dan  limbah  HUM
(Urea)
DLI. Hasil  analisa  spektroskopi
inframerah  dalam  obat  dan  limbah  HUM
(urea)  menunjukkan  pada  obat  dan  limbah
HUM  (urea)  terdapat  vibrasi  N-H  amina
primer, gugus C=O, gugus C-N. 
DLII. Tabel  4.9  Data  puncak  serapan


























































































































































DCXVII. *Sumber : Pavia dkk. 2001 
DCXVIII.
DCXIX.
DCXX. Tabel 4.10  Data puncak serapan



























































































































































DCXC. Tabel  4.11  Data  puncak serapan























































DCCVII. DCCVIII. DCCIX. DCCX.

































































































































































DCCLXIII. Tabel  4.12  Data  puncak


























































































































































































































































































DCCCXXXVIII. Vibrasi  N-H
untuk  obat  dan  limbah  HUM  (urea)  penderita
miom (tabel 4.9 an 4.10) merupakan vibrasi N-H
amina  primer  karena  amina  primer  memiliki
ciri-ciri  dua  pita  (puncak)  serapan  dan  berada
pada  daerah  bilangan  gelombang  3500  –  3300
cm-1 (Pavia dkk. 2001)
DCCCXXXIX.
DCCCXL. Obat dan limbah kopi
DCCCXLI. Hasil  spektroskopi
inframerah  pada  obat  dan  limbah  kopi
menunjukkan gugus fungsi C=O, gugus C=N,
dan gugus C-N. 
DCCCXLII. Tabel  4.13  Data  puncak
















































































































































CMI. *Sumber : Pavia dkk. 2001 
CMII.
CMIII. Tabel  4.14  Data  puncak  serapan

























































































































































CMLXIV. Tabel  4.14  Data puncak serapan



























































































































































































































































MXLIII. Tabel  4.15  Data puncak serapan













































































































































































































































































MCXXI. Bergesernya bilangan gelombang
(ke kanan)  vibrasi gugus karbonil C=O pada obat
kopi  penderita  miom  disebabkan  karena  gugus
C=O  terkonjugasi  oleh  C=C  sehingga  bilangan





MCXXV. Hasil  penelitian yang didapatkan
dapat disimpulkan bahwa hasil identifikasi gugus
fungsi pada obat dan limbah balur penderita miom
dan pasien normal terdapat persamaan kandungan
gugus fungsi yang terdapat pada obat dan limbah
balur.  Sehingga  belum  dapat  ditentukan  gugus
fungsi  yang  berperan  dalam  menyembuhkan
miom  karena  tidak  terdapat  perbedaan  gugus
fungsi pada obat maupun limbah penderita miom
dan  pasien  normal.  Namun  hasil  FT-IR  untuk
penderita  miom  menunjukkan  terjadinya
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